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1 . Overgewicht [versie 3-9-2019] 

Inleiding 

Overgewicht (en obesitas) behoren tot de belangrijkste volksgezondheidsproblemen van dit 


met tussen 25 en 30 bii volwassenen) of obesitas fBMI vereelilkbaar met. 30 en hoeer bli 

( Venwilderd: van 

1 

volwassenenk In 2017 hai^bllina de helft van de Hederlatiders van 20 Jaar en ouder 

VeFwijdenl: eef 

1 

overgewicht, van wie 13,7% met obesitas. j^olgens het trendscenario in de Volksgezondheid 

Verwijderd: i 

1 

Toekomst Verkenning 2018 stiifien deze percentages de komende iaren noe verdeh\ 

Met opmcrklngen'^^il]! Pon zs/S 

— 


Overgewicht en obesltaszijn na roken de belangrijkste oorzaak van ziekten en zijh vehantwoordelijk 
voor ruim 10% van de incidentie van chronisch hartfalen^ 15% van de geyallen van, hart* en 
vaatziekten en 40% van de gevalfen van diabetes type 2* ObesRas en aan dti^sltas gereiateerde 
ziekten zorgen na roken voor het meeste verlies van gezondheid.yodr obesitaSgaat het om 3,0 
levensjaren en 5,1 gezonde jaren; bij roken om 4,1 levensjaren eh 4,6 gezonde leyen;^iaren. |^et 


aantal ongezonde levensjaren (doorgebracNt rnet ziekte eh beper^ingen) als gevplg van overgewicht 
en obesitas vergroot de maatschappelijke kosten. Hie bonder vajlefi blivoorbeeld de kosten door 
arbeidsongeschiktherd en ziekteverzuim, en kosten in de jrezondheidszOrB. phk is bekend dat 
overgewicht en obesitas uaakeeti neaatief effect hebben'oo het iVi'entale welziin va n mensen. De 

wiidverbreide stiematiserine jfari-QtieiilasJ eLdl totkiDd.effiD.d^ geoest worden. volwassenen die een 
iagere kans qp fcf^nen hebben en veel psvchisch (eed. Pit heeft bok maatschanpeliike en 


[1] omlaag verpl^aitsU OQki&bekendl dit overgewicht 
obe&itas vaak een negatier effect hebben op hot inent^fe webijo van 
mensen. De wijdveirbreide stlgmatiiering van obe$ita$ leidt tot 
ktnderen die gepest worden^ volwassenen dr« een Eagere kans op 
bane n hebben en veel psychrsch leed. Oit beeft ook 
maatschappelijke en economischegevolgen. 


[1] verpfutst (Invoeglng) 


economische eevoleen. 




v-- 




Als we kijken naar de factoren die een. rol spelen bij overgewicht en obesitas, bliiker\deze vaak 
afhankeltjk van de context te.zijh. pok soctaalecohomische factoren speten een grote rol: in 
sommige wijken heeft de 3.kiniJeren overgewicht of obesitas, terwijl dat in andere wijken 1 op 
de 20 kan zijn. Oaarrindi%^het nfet alleen p rob teem van het kind of het gezin, maarvaakook 
zowel een lokaal(wiji<)proBfeem, een gemeentelijk probleem als een landelijk probleem. 


^^^^^^'-(verwijderd: tdat 



Vefwijderd: 
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priderstaande fi^uuf Is Gon schernatische weer^ave van invloeden uit de omgeving;! lvi de 

per.^oQnliike sitnatie en de verschiflende niveau's w^arop die irwloed uHoefenen. 



i Verwtlderd: 


2 
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Onze inzet 


Om de lokale problemen aan te pakken en de gezondheid te verbeteren van mensen en van 
Nederland als geheel, willen we meer doen ter preventie van overgewicht, obesitas en hieraan 
gerelateerde ziekten. Dit is een complexe opgave^ waar geen van de partijen in dit akkoord 
individueel voor verantwoordelijk kan zijn, maar iedereen een steentje aan bij kan dragen. Samen 
zetten we ons in om overgewicht en obesitas te voorkonnen en terug te dringen. |We zlln individueel 
verantwoordeliik voor de door ons inaebrachte acties en gezamenlijk voor de doelstellingen die we 

ons zelf gesteld hebben. Door gezond eten te bevorderen^ meer en beter bewegen aantrekkelijker te 
maken, een gezondere omgeving te maken en voor hen die het nodig hebben te zofgen voor een 
toeEankeliike en passende ondersteuning en zorg. Een integrale aanpak op lokaal r^iyi^au Is hierbij 
essentieel. Daar waar de urgentie het hoogst is, zal de inzet het stevigst zijn pit geldt iowel voor 
fysieke omgevingen als specifieke doelgroepen. We nemen gezamenlijk de verantwdordelijkheid om 
de doelstellingen te behalen en spreken elkaar aan op reders inzet. 

tS 


- ( Met opmeritiitgen ^ jl]; VWS 24/8 


Ambities en doelstellingen 

De partijen spreken de ambitie uit om de percentages%yeupigen lip^votessenen met 



overgewicht en obesitas te later dalen. Dit is ambitie us, gb|i^tyf^uidig^lijgende trend. Maar als 
we niets doen, laat de trend zien d3t^gtj 22 fevofa^l spn Nederlander^ou kun nen 


kampen met overgewicht. 


We worden steeds zwaard^ tri 2040 De toename in overgewicht geldt voor 
heeft 62 procent van de^olwassen alle leefttjdsgroepen vanaf 18 jaar 


Nederlanders ov||rg6W^cht 

< 1 a f-) m«t 


imL CfvefgGWJcNt 



lobdjioibs 2010 loi:; 2030 2mo 

eron: CftS, 


1990 i99S »00 Z00$ 101.} 1070 107£ 1014 lOU 1440 

o* LS-24 25-64 — flS j«r en ouder 

Ston: CeS, REVM 


pm een daling voor elkaar te krliaer y streven jJ e partijen^r naar dit meetbaar te maker door m de 
komeride 22 jaar {richting 2040) het overgewicht- en obesitasnlveau terug te brengen naar het 
niveau van 22 jaargeleden (1995). 

We spreken gezamenlijk de volgende ambities uit: 


Met ojHnerkingen 

1 

Verwjjderd; indc kofflend& 


Verwijcterd: In 2040 

1 


- (^ctopmerlditgenj^j|Jrc8L2S/8 


Verwijderd^ H&i onze ombitlo oni met hel Nationeat 
Prevenkieakkoord deie trend bi> re ^tellen on eon 
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1. Een daling van het percentage jeugdigen met overgewicht van 13,5% naar 9,1% of lager en 

een daling van het percentage jeugcfigen met obesitas van 2,S% naar 2,3% of lager ^ 204(]( ._ Metopmerhifigen ^ 5]; PoWze/g, nocwsf 3 i/ft 

2h Een daling van het percentage volwassenen met overgewicht van 48J% naar 38% of lager 
en een daling van het percentage volwassenen met obesitas 14,5% naar 7,1% of lager jn 


2b4Qj 


Met opmeritrngenJTlfiJt Pon 2B/9, hocnsf ai/s"" 


3. Een evenredige daling van to.v. 2017 van bet aartal Nederlanders dat lijdt aan obesitas .- f verwijdfird: _ ^ 

gerelateerde ziekten (zoals diabetes melfitus type 2, hart-, vaat-, en Iever 2 iekten) [!ti 2040j Met opmericingert jlfji fon 2 b/ 9 , noc NSf ai/a ) 

Om bovenstaande ambities te bereiken dragen we alien bij aan het behalen van^de^plgende doefen 
in 2040: ' 

1. Alle inwoners van Nederland eten en drinken op een wijze die bijdraagt a^n eeii gezbrid, 

gewicht en een gezond voedingspatroon^ door: ;\ v 

consumptie van groente en fruit naar Schijf vari Vijf-hfyeau en stijglrig van het 
drinken van water of calorieloze dranken; 

een consumptie van de hoeveelheid kiiocaloneSb een hlveau passend bij 
lengte, leeftijd en leefstijl^ ; 

2. 75% van de inwoners van Nederland beweegt (inciusief Ihtenslef bewegen) vofgens de 
Nederlandse Beweegrichtlijn {t.o.v. 47% in 2017)/ 

3. Inwoners van Nederland hebben een gezoode sdciale, economise he en fysieke omgeving, 

die gezond [even stimuleert. Dit uit zich expliciet in fauurten, zor g- en welziln^ instelNngen'. 
sportaccommodaties, orderwijs, b.edrijvepi horeca en catering, b verheldseebouwen. 
supermarkten en op cent rale' pI e kke n n d bet (open baa r) vervoen _ 

4. Voor mensen met ovefgewichl. of obesitas is een passend sport- en beweegaanbod en 
passende ondersteuriing, begelefding en zbrg toegankelilk. 


( Met opmcricingetv Werk 29/8 

(wet opmertdngen cbl, 29/a 

■( Verwijderd; van 


□ 


De ambities en^j|lstellinge%|ij^ buftengewoon hoog. Maar de urgentie is groot en er is perspectief 
om een aantal slip pert yooru it tezetten. Nu, maar ook in de toekomst Immers, deonlwikkelrngen 
staan nie.t ^ll: innoVi^tieS iri de voeding (zoals productverbetering en de behoefte aan 
kepersQnajl^^M^e voedm fl) eri in de onders_te_umiig en zorg (denl^aan e-health en de groeiende 
aandacftt-^ooF'Sahienwerking tussen professronaJs), geven ook redenen om positief te zijn over de 
toekomst./ 

■■-...■■a 


I Met opmcrkfng^ CBL 29/B 

[^yerwijtferds goede 


Acties 

|Met onze inzet sluiten we aan bij de adviezen die de WRR neeft in haar WRR-Policv brief 7, Van 

verschii naar potentieel. We erkennen dat aandacht voor de kinderen en jongvolwassenen van eroot 

belanfl is en dat de maatreaelen in moeten zetten on de v^ijken en buurten waar de problematiek 

het er^jotst is. Met onze acties en met name de lokafe uitwerkma zetten we in op de reaio's waar de 


^ Broni CBS. Naar de meeteenhekl van arOep4-Z0j33rr Ambitie » gelFjke rniel voor de groep -10 mnd. tol 4 jaar. 
z Waa rbij de Sthrjf van VijJ leidraad is. 

* Dit cijfer ver5chi1t per persoon en behoefte en leent zich ntet voor een gemiddelde. 
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verschUlen het Rrootst zim. Wo leeeen de focus qp Rezondhetc!swinst voor de mensgn die dit het 

meest nodiR hebben en het verkleinen van achterstaoden bli groepen mensen die een hoae kans 

hebben op overeewicht en obesitas. [_ _ __ 


Er gebeurt a I veel om Jsen gezonde leefstii ? makkeliiker te maken! . We beg’tnnen niet bij 'nul', maar 
kunnen voortbouwen op de vorderingen die er t\jn gemaakt. Tegelijkertijd Is er veel meer nodlg dan 
wat we al doen. Met onze inzet en die van alle lokale betrokkenen, hebben we de intenile om een 
aantal stappen vooruit te zetten. Door de ervarlngen te benutten uit het verleden, de effectieve 
Inzet van nu te intensiveren en door in te zetten op een aantal nieuwe maatregelen, 011 totaalpakket 
moet ertoe leiden dat we de doelen halen die we ons gesteld hebben voor 2040. D|t doen we via 
thema's voeding, sport en bewegen, en een integrate inzet gericbt op het voor^pme^ en aanpakken 
van overgewicht en obesitas. Oaarbij staat het verb!nder\ en versterken van maati^gisten over 
domeinen been centraal. Nadere lokale afstemnning tussen alle relevanteen actieve partijen pp 
on de r m e e r d eze t h ema's i s n od ig om tot e e n i ntegra I e aa np a k te ko m en lti,o m de doelen. en 
ambities te bereiken. 


A. Voedirtg 

ledereen moet eten en drinken. Het heeft een belangrijke fuhctie: hit zorgt ervoor dat we 
voldoende voedlngsstoffen binnenknjgen om te groeieh en te functioheren. Eten heeft ook een 
belangrijke sociale functie. We doen het vaak gezamefi|ijk en het Is^pnderdeel van cultuur en 
tradities. En bovenal kan het erg fekkeren |eukzi|n. Deze uitgangspunten blijven centraal staan bij 
de inzet op gezondere voeding en een gezondere voedselorhgtwJng. Samen werken we aan een 
gezonder voedingspalroon voor iedefpem 

Schijf van Vijf en de gezonde keuze 

Het eten van producten ult.de Scliijf van VIjf Is de'basis van een gezond voedingspatroon. Het eten 
van groenten, fruit en in beljangrljke mate onderdeel van uit. _ 

• Sypermarktefi streven er naar om de omzet van prod ucten uit de Schijf van Vijf jaarJijks 
met 5%te latpnstlJgeh^ Supermarkten verleiden hlertoe consumenten meer producten te 
kopen die Ip, de Schijf vaiirVijf horen onderandere door te communicercn welke nfodc tctcn 
In.^gWIfygnVIlf 

• Hieftoe wbrden onder andere 750 supermarktmedeworkers per jaar geschoold op gezonde 
voeding/ 

• Om kinderen en volwassenen te inform ere n over de vele mogelijkheden om gezonder en 
lekker te eten en drinkei\ wordt vanaf 2019 de Schijf van Vijf extra onder de aandacht 
gebracht 

• |Er komt een onderzoek hoe excessieve consuwiptie voorkomen kan worden onder 

specifleke d wlaroepen. die door andere nwatmaelen slecht bereilct worden. Het onderzoek 

vormt bll^ldoend'e perepeaief deMfe^T-een meerlariiRPub'fek-privaat Initlatief om 

deze dodaroepen effectlever te bereikeii! i_ 


• pok het aanbod van producten in de catering kan gezonder worden. Veneca zal er daarom 
naar streven dat ulterlijk in 2022 op ai haar locatles op een makkelijke en aantrekkelijke 
wijze volgens de Schijf van Vijf gegeten kan worden. Dit uit zlch jn de uitvoering van een 


MetQpmfiricli>gen^jll33 Segeurfa^t 3/a 


-( MetoprtiefklBggnfrjjtfjiVwsi^s 


:d 


Verwij<l6i'<l: (tienstn grip te laten kriigen op de heuzes die le 
kunnen mak«n voor 


■ Verw^derd: speciriske 


Metopmerkrngen Fon 2^/9 

Vervfljderd: m "" 


' Metcpm^ingen [ !l4]:CBL 29/a 




Verwijderd: bfnnen je n e«tpairaoo 


Met OjUneritfllBWtf 1 iSll VWS en mU 3/3 

Verwijderd: een klcine gmep in^nonerj van Nederland \f 

er sprake van «Kcei,sieve consumptre. Oeze peri^onen kunnen lAre 
niet beretken via de regufiere informa tie en stimuieringskanalerir 
Er komt onderzoek naar hoe excessleve consumpUe voorkornen 
kan worden.H 
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aantal strategieen die bljdragen aan bet makkelijker maken wan de gezonde keuze, zoals 
nudging, pnjsbeleid of bet kosteloos beschikbaar stellen van water/ 

• Daarnaast zal gestimuleerd gaan worden dat in de omgeving van mensen^rlnkwater 
piakkeliiker beschikbaar komt, via onder meer watertappunten op publieke plekken en in 
scholen. Ook de boreca wordt gestimuleerd om hier voor easten go laagdr^mpelig mogeliik 
inte voorzien. 


Vcrwijdcrd: meei _ 

f Met opm nMl* VWS 30/S 

Met optnerkingen ^^7]; ICHN 1/9 Ef niet ahkoord met h€t 
woor d d fe mpeSlOQS. ni iit VWS 3/3 

I Verwijfterd: ctrenipeljoo& 


Consumer!ten willen zetf ook bewust gezonde keuzes kunnen maken. 


* Om bierin te fadliteren willen we uiterliilil in 2020^en nieuw breed gedragen _ 

voedselkeuzeloeo in Produce re ri, op basis van een gedegen consumentenor\derzoek. 

* |Zoals doof de sector eerder Is toegezegd.-wbrdt bet gebmlk van licensed media charactem 

gericht OP kinderen onder de 13 laacop productverpakklngen ei^ point-fff-sal^ materlaal 

Ingeoerkt OP basis van voedingskundfge criteria. Dtt wordt in 20iftppgenomen in de _ 

Redamecode voor Voedingsmiddelerit^__ ' — > ^ _ 

* Supermarkten zullen daarnaast geen gebruikmaken van branded characters op 
productverpakkingen ^oor hulsmerkoroductenj e ericht bo kinderei^ 

* De rijksoverbeid zal bovenstaande maatregeTen op kinderm^irketing rneonemen in de 
jaarlijkse monitoring en sluH in 2019 een nieuw Con vena ntS^^nsorjng bp Scbolen, waann 
de afspraken uii de Redamecode voor Voedingsmlddelen en de ^mbities om een gezonde 
leefstiji in bet onderwijs te fadliteren central I siaan [check OCW] 

Minder caloriesn 

Verbetering van productaanbod blijft een ptioritelt en met dlt Akkoord gaan we voor een versnelUng 
zorgen. In de supermarkten en bij ahj^lere werl^ooppunten met voedselaanbod zal de buidige lijn voor 
productverbetering versneld en verbrded word^n doorgezet. Er wordt toegewerkt naar een aan bod 
van producten met minder kilocaforieen. j 

¥ ’ ■. y 

* In bet Akkoord Verbetering Prbductsamenstelling zullen voor productgroepen die een 
relatief grote bijdrage leveren aan de energie-inname - te weten de syikerboudende 
frisdranken, kbek en snoep en sUlkerboudende zulve I producten - tot 2020 aanvullende 
afspraken worden gemaakt om de calorie-inboud van deze producten te verlagen^ 

wordt/worden er 

(11 branchebreed S% extra suikerjuitsuikerhoudendejuiveipioducteogeh^^ bovenop de 

bestaande Akkoord Verbetering Productsamenstelllng-afspraken. 

i21af5praken over portiegrqotte gemaakt voor merkoroducten in bet koek-. snoeo- en 

diocoladeschap. Het streven is om 70X van de A-merkproducten te omvatten . 

(31 de huidlge afsoraak var>.159i minder verkochte calorlegn voor A>n\erk frlsdrankerv, 

verscherpt naar 25% minder verkoehte caloriegn In 2020^ _ 



1 Met opmerlditgeii^^j 18] i cbl ze/s { 

i 

Verwijderd; komen met J 

1 

[ Met opfneridngen f ; ] L9J: VWS, 30/a 


[ Verwijderd: Speciaal pp kinderen snd^r de 13 jaar 

-■'■1 

[ Verwijderd: ak wijie van kJnderm^fkedng 


VervHjdterd: voor on^ezonde producten die niet passen in een 


ongeiond vo^dlngspatroofi tot 2020 uitgefaseerd en de 


beperMng vcwr het gebruih hlervan 

Met opmeritlngenf rryu a/e 

\j 

\ 

Verwfjderd; in 2013 

Met optneridngen | :j2i]t FNU 3/9 


Verwfjderd: Hierdoor worden In deiecaiegorie^n 
brartcliebreed ofw€l portt^groottcsi, hiEocalorieen (iuihercn/of 
VelJ of rnarkEvolumef ge-reduceerd. [nog niet wncreet genoeg: 
nader specir^caren FNU en CBL] 


( Metcpmerklfigen [ FNu ii^ 


• De rijksoverheld zal zelfstandig fjscale maatregelen nemen om deze beweging vanuit de 

sector verder te ondersteunen. Dlt word! gedaan door bp budgetncutrafe wiize } waterfs) en [ Mat opmertditgen ji3]i vws za/a ] 

suikervrije d ran ken vrij te stellen van verb ruikersbe lasting en hiermee een verscbuiving te 
stimuleren van het drinken van suikerhoudende dranken naar waters en suikervrije dranken. 


^ Strategieen volgen ult het onderzoek van Gezonde Bedrjjfsrestaurant 


6 

























































10.2.e, tenzij anders aangegeven 


Doc. 202 


• Het Akkoord Verbelering Productsamenstelling loopt af in 2020, maar de irzet op 

verbetering van het productaanbod stopt niet. ^ zullen vele geherfornnuleerde oroducten 
nog na 2020 in de schapoen komen en zal^^ oor l2Q20.de rliksoverheid. in samenspraak met 
betrokkeneOj^leen nieuw nstionaal systeem voor productyerbeterin a publiceren, dal moet 
I ei de n t ot een gez on de r vo e dse la a n bod in alle kanafeni . 

Gezonde kantines, restaurants en eetomgeving 

Ook in de sport- en schoolkantines, bedrfjfsresUu rants, ziekenhuizen, op belangrijke 
vervoersplekken en attractieparken is de ambitie om makkelijker te kunnen kiezen voor gezonde 
voeding. Dit sluit aan bij de verandering in het eetgedrag van mensen: inmiddels wpfdt ^0% van het 
voedsel buiten de deur genuttigd. ' \ 


-( Met opcnerkingen [ 7 ] 24] t fnu, 3 /s 

) 

Verwl|derd: V 

J 

'[ Vetifldjderd: publkeert 

- ^ 

1 Met opmertclfigen VWS3D/a | 

^ Verwf jde rd: wordt gtw?rkt aan do opzot van 1 

( Met opmerfclitgeit [T] z^/s 

1 


In 2020 zullen er 2500 sportverenigingen zijn met een Bronzen KantFiie vdl^^s de criteria 
van het Voedingscentrum. ' 

In 2020 zijn er 800 gezonde school kantines, Daarmee is 5096 van alle SchooUtiantirtes gezond 
Aanvullend iser voor kinderen In het onderwijs en de kinderbpvangextr^aandap^t voor 
gezonde voeding via de Gezonde Schooi-aanpak. Pit moet blidragen aan een eezondet* 
eetpatroon len meersporten en beweeeni bil kinderen In hetonderwiis. } 
in 2025 zirn de bedrnfsrestaufants bli de riiksovefheid eezondferV mlnimaal op nivf^u zil 

volRens de criteria van het Voedinascentf^ . |De VNG stjmulee|^pjemeenten onn het 
voediriRSaanbod in kerneentehuized g elSliffpi gil^^ 


( Metopmerkrngen VWs zys 




• Om gezonder eten ook onderweg makketilfer wdfett ^ame n m et relevante _ 

partiieo^ewerki^aan een gezonder\fbedingsa'ahbodin^rood sn elwe genenopenbaar 

h- \ 

Gezonde voeding inij^jgflj ^ _ 

In de komende jaren makjenvCie vd^^in^gtrieen aantal ziekenhuizen gezonder; voor patienten, 

/ •• " I ' 1 r j' 

personeel en bezoekers* Dit dra&gt|>ti aan het her'stel na ziekten van patienten^^aan een gezonde 
werkomgeving en a ah eeh gezon de keuze voor bezoekers. 

. . t'.. 

• U iterl ij k; j n 20 2S, i s i n 50% va n db z ie ken hu i zen het voed i ngsa a n bod ge zon d, u it er I ij k i n 2030 
is voedtngsaanbod in alle ziekenhuizen gezond. Voor .p 3 tienten. personeel en 

jk^^ogkfrs, Ibaarnaast wprdt ingezet op een gezonder voedingsaar^bod in andere typen 
^.rgiris^ngen, ^ 


Verwijcferd; Ook de ri|k;overh&id kan gezonder: het sheven fs 
gezcmde bedri^fifcstaurantj bij de gehele rijksDverherd in Z02S 


Mel opmerkingen 28]: NIet In and&re g&boawen waar ] 
gemeente ambteharsfi werken? 


(j^el op merklngen i^30]t VNo 3l/s 
^ [ Verwijdcrd: ingezet om 

[ Verwl|dcrd: te 



( Verwijderdi ilekeiilTurien 
Iverwljderd: ^ 


Verwijderd: bezoeker, medewerker en patient 




M et opmeritingen | 32] : Allia ntie VZ 28/fl 




Topsectoreri 

DeTopsectoreh AgriSiFood, Tuinbouw&Uitgangsmaterialen en Life Science & Health zullen inzetten 
op Research and Development en innova ties die bijdragen aan prevenlie en bet terugdringen van 
overgewicht. 


* i^roiecten gericht op ontwlkkeline van gezonde voedingsproducten (mmder zo^_^. f ulker. yetj I Venwijderd: oe lopsectofen 
meer vezelsi en onderzoek naar interventles gericht op het maken van gezonde kcuzes 

(oersopnlilke voedingsadvrezen, a^ntrekkelitk aanbod van gezonde oroducten. inch groenten 

en fruit! en een gezonde groene leefomgeving kriigen pfiorlteit. E3e topsectoren Agri&Food 

en Tumbouw & Uitgangsmaterialen zetten in 2019 mlnimaal €10 milioen aan publieke 

mlddelen in, vanuitde beschikbaarcestelde middelen ILNV, VWSen EZKK Bedriiven uitde 
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land- en tuinbouw. levensmiddelenindustrie, retail, caterine. horeca. ICT- en techn olq 

ifivesteren een zelfdg bed rag j 


B, Sport, bewegen en een geionde omgeving 


: HctopTOWlrfnBailS33^'Toj;>&ectqreri31/8 

Verwi|d£rd: ortiwikkelen public k-priv^te [nnovatSeproJecten 
binneo de door EZK^ LNV, VWS, OCW en b€$'Cbikbadr 
pybFieke onderzoekscapaclteit Tn het kaderv^ri h«t Kenni&- en 
Innovatiaagende's 2013-2021. [Top^ectoren levertaanscherping] 


Mederfand is een land met een actieve cult jur. We houden van vwaridelen^ sporten en de fiets is in 
geen enkel land zo'n serteus transportmiddel als in Nederland. Toch valt er ook nogveel te winnen 
om mensen meer m beweging te krijgen. Dit kan bijvoorbeeld door versterking van motorische 
vaardigheden van de jeugd, de inzet op attractleve speefplaatsen, een passend spoi^; en 
beweegaanbod voor volwassenen en kinderen met overgewicht^ en een toenadrte.vin.actief woon- 
werkverkeer. 

Passender aanbod bij sport- en beweegaanbieders 
Sport- en beweegaanbieders zetten zich in er> worden lokaal ondersteund om hun aari^d passender 
te maken voor mensen die inactlef ztjn en zetten zich actief irt'yoor een gezonde omgeving. 

• _Sportbonden en de Vereniging Sport en Gemeenten zpIleH hlerin de sport- en 

beweegaanbieders ondersteunen met kennis bo stimulering; onn de verbinding te feggen 
met lokafe partijen, zoals de gezondheldszorg, webijn, de gemeente of hel onderwijs. 

• Sportaanbieders bieden laaedreitipeligspQrtaanbodaan om inactieve mensen en kinderen 

met (veritroot rlslco op) overaewlcht In bewealne te krileen. waarbli aeborgd is dat 
deeioame aan deze laagdrempeiige instapspoftcn vioeiend overgaat In structurele 

sportbeoefenlng, Sportaanbieders worden daarin ondersteund door sportbondenj, 

buurstportcoaches en andere loliale paitneHi^ ' 

• De Sport eve nemen ted die ^ericht zijn op kinderen, 2 ullen in 2020 een voNedig geionde 
sportsponsoring hebben. Net Con^hant gezonde sportevenementen dat ^JoQr^JOGtg. 
gemeenten Amsterdam, Rotterdam. Utrecht. Den HaaR en Eindhoven, 

sportnfwrketlnflbureau's en NOC*NSF.^uitgevoerd lal worden. izal hieraan een bijdrage_ 

levereh cloor in te zetten op de beschikbaarheid van gezonde voedingskeuzes bij alle 
sportevenementen en geen reclame voor ongezonde producten gericht op kinderen onder 

-de43ja^is ^ • 

^Gezonde ii^rkymr 

Meer dan de belft van de autoritten is korter dan 7,5 kilometer. Ruim 60% van de werknemers 
woort binnen 15 kilometer van het werk. Hier figgen kansen om het fietsgebruik en laagdrempetig 
bewegen verderte later groeien. 




Verwijderd; 
Verwiiderd: - 


1 

J 


; Met opmerktngen f “j 34]: NQC NSf 30/a 


Verwijderd: vanuit 


] 


Mel opfnerkrngen InjMJl van 1000, NOC*NSF en FNU 

g^eombineerd . Ter besjirekbig 

Verwijderd: d? sportbonden g&lnitieend 


VgfwqderdT^ 


] 


♦ Om werknemers en werkgevers te stimuleren om actiever van en naar hel werk te gaan, 
wordt een AIJiantie Werken in Beweging opgericht, die werkgevers en werknemers inspiratie 
geeft voor de meest effectieve maatregelen op het gebied van gezond werken, incluslef 
vervoer en een gezonde werkvioer, en hoe li] zich kunnen profileren met hun aclieve beleid 
hierop. Deze maatregel sluit aan bij de inzet vanuit het Klimaatakkoordj^de ambities van het ( verwijderd: en 
ministerie van JStW om fietsen te stimuleren en de loop agenda J - { MeloiHnefkhi^n|p3 Fietsersbond ss/s 
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Gezonde fysieke omgeving 

We zullen in 2019 en 2020 gaan onderzoeken wat een gezonde omgeving is en wetke criteria 
daaraan ten grondsfag liggen. iviaar we hoeven tot die tijd niet stil te zHten. 


In de periode tot 2021 worden in Nederland door IVN en Jantje Beton 12 Gezonde Bourten 
^erealisee rd met nauwe betrokkenheid van buurtbewoners en lokale partijen. Deze buurten 
zullen een voorbeeldfunctie vervullen voor verdere navolging. 

We wltlen ook in de rest van Nederland gezonde buurten jealiser en, zodat iedereen de 
kansen krijgt om een gezond (even te leiden en met prioriteit kinderen veilig en gezond naar 
school kunnen fietsen en lopen. Hiervoor v^/orden onder meer lokale prev^ntieakkoorden 
gesloten. Ook de Omgevingsvisie izal hlert>n.een faelarvRrllke rol krilgen. )Em landeHIke ceajffle 
van koepeloreanisaties waaronder VNG. VSG. SoQrtkracht 12.1;ie on^nyiisrg<]|^P f 

sportbonden zullen zorg^n voor kennisontwlkkelirta en_-verspfeiding om gezonde buurten 

te stimuleren in Nederland. 


Vcrwijderd: doof IVM en Jarttjg Beton 


Ve rwrijderd; te 


( net opmerfclngen VWG ^ijfi 


Verwfjderd: mo&t 




Sport en bewegen voor een gezonde teefstijl 

De school Is een belangrijke vindplek van de jeugd. Daar worden kindereri e.n jongeren zo goed 
mogelijk voorbereid op verantwoordelijkheden die ze moet^n riiepnen en de ripi dip 2e gaan spelen in 
de samenleving. feen gezonde (eefstlil met voldoende sport en beweaen en een eezond 
VG&dlnflSpatfoon hoort daarbiL| Hierbii is het nood^kelifk pmjmaatwerk t^^^^ Ook bij sport en 
bewegen in het onderwijs is dit belangrijk: sommige Itlnderen klin al^n lones af aan vaardie in 
bewefterl en voor sommige kinderen is extra ondefsteuning bl| de mdtorische oritwikkeling nuttig. 


I VenArijderd: b«tfokl£tn worsen 
fnet qpmerkinigen I^ ^Js Z3/8 
I Verwijderd; - 

[Hetopfttefkingen ^39]; noc^nsf9/8 


( Met opfnerkinggn woe N5F 3Q/8 

-( Vervrijderd: kunnen prima meekoFnen 




In een additioneei ondersteuning&aanbod voor scholen zal voor de kinderen met een 
motorische achterstand ex^a ondersleurilng beschikbaar worden gesteld vanaf 2019* 
Omdat motorische ^ twikkeljng van kinderen niet aileen op school gebeurt, zal de 
buurtspor!coach spprt- eh |»ewaegaanbieders ondersteunen het aanbod zo in te ricHten dat 
dit ten goede komt aaii de^Dtofistbe bntwikkeling bij kinderen. Hiermee r en nnet de 
volgende maatreaelen -S ^ordt ook een brug geslagen tussen de ambities op het onderdeef 
"vaardigih bewegen'^ van h^Sportakkoord en dit Preventieakkoord. 

Kinderen krljg^p vanaf 2019 in het onderwijs en de kinderopvang aanvullend extra aandacht 
voor sport en bewegen via de Gezonde School-aanpak, 

Voor mensen rnet een Verstandelljke beperking, die meer dan gemiddeld een ongezondere 
leefstijt bebben eh slechtere toegang tot de gezondheidszorg, worden in 2019 en 2020 via 
het programma Healthy Athletes van Special Olympics 750 coaches 2000 spotters 
voorgelicht over een gezonde leefstijL 




Met opitierjtingen ^41]! moc nsf so/s atom atr^ J 

Verwqderd: In de gyinlessen J 


(Met Qpmerkingeii VWS3/9 


C.Integrale inzet 

Overgewichi en obesitas zijn geen geisoleerde problemen, maar hebben een nadrukkelijk verband 
met de lokale omgeving, zowel de fysieke als de sociaie. De oorzaken van overfiewicht en obesitas 
verschiHen van oersoon tot oersoon, Inzet oo de comolexe probiematiek rond overgewicht en 

obesitas moot daaiom lokaal passend maatwerk ztjn. Lokale imtiatieven vragen om versnellingen 
versterking, en moeten meer in verbondenheidtot uitvoering warden gebracht, van meet 
preventieve tot zorggeretateerde maatregefen. Door middel van lokafe of regionale 
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preventieakkoorden zijn gemeenten en lokaal relevante en actieve partijen op het gebied van 
voeding^ bewegen^ sport ondersteuning en zorg, welzfjn en onderwijs aan zet om in samenwerking 
tot concrete doelen te komen die bijdragen aan het behalen van de ambities van dit akkoord. Ook 
voor de BES-eitanden biedt dit perspectief om aan de slag te gaan met het thema overgewicht. De 
hjidige landelijke, regionale en lokale infrastructuur en programma's bieden hiervoor kansen om op 
verder te bouwen. 


School en opvang 

Het is de ambitie onn in 2040 de Gezonde School onderdeel te laten zijn van het DIMA van bet 
onderwijs. Hierdoorzal ook de jeugd meeraandacht krijgen voor gezondheidsvaardi^gheden. 

• In 2020 wordt een kwart van alls scholen een gezonde school. Het betreft wr zowel PO-, 

VO’ a Is M 80'Sch ol e n. X: 

• In 2025 is de helft van het onderwijs aan de slag met deze aar»pl^^^^>^ 

• Daarnaast worden uiterliik in 2Q2Q in alle provincies. minlmaal 200 gemeenten|en s^ltii 
ondersteund met ken ms en expertise om lokaat gezonde schooJplelnen te realis'eren. 

• De achi Nederlandse Sporthoeescholen (H601 zulJen aamen mot betrokken stakeholders 

invulling geven aan de ambities op het teruEdringen van overgewicht door Wm extra 

aandacht voor te geven bii hot door hei^ geReven beweginasonderwiis. 

• S pecj f i ek voo r ki nde ren m et ee n be perk i ng i n h et s pec ia a I ond erWijs wo rd t op initlatief van 
Special Heroes een effectieve interventie conform de normen van Loket Gezond Leven voor 


1 Met opmericiitgen ^|t3[|i iVK.so/s 

1 

( Met opmaak: Lettertype: 11 pt 

1 


de Gezonde Schoohaanoakiintwikkeld. Het doel isom hiermee iiiteindeltjkjn het soecfaal 

Verwijderd: door 

1 

onderwijs ^60.000 kinderen bereikt te hebben met inzet op een gezonde en in 

Verwjjderd: Hiermee word&n 

—i 

totaai 305i van de men sen met een bepeTkmg in^030. 

"■j Verwijderd; 500 


Om ervoor te zorgen dat ook'de jongste kinderen in de kinderopvang een gezonde start 

- -■[ Met opmeridngen fglll^l Specfal Heroes 28/8 


krijgen, is in 2020 in SEJffi van alle opvangiocatles een pedagogisch professional getraind op 

1 Veiwijd^rd: 3020 

] 


de Gezonde Kinderbpyang; bp g#zondheidsthema's als voeding, sport en bewegen en 
sociaal-emotidhele onti^ikkeling.j^ 

Gemeente en vyijjk 

Om de huidige succesvpite lokale aanpakken verder te brengen, wordt Jongeren Op Gezond Gewicht 
(JOGG) geiptensiveerd, met de focu^ op de wijken waar de urgentie het hoogst rs. 

• Oe inzet van iOGG e.n samenwerkende partijen vindt zowel plaats op het voorkomen van 
oVergevyrcht als pet terugdringen van overgewicht en obesitas. Om de effectiviteit van 


reguliere wertaaamheden te vergroten, moet de inteRrale aanpak^van colleclieve 

I Verwijderd; keten ] 

niaatireeelen tot sienaleren e(\inzetten op^behandeliniyworden versterkt.jHoev/el in meer i 

[ Vennnjicterd: naarzowol ] 

dan 20JOG6-«emeenten reiuUaten ziin behaald ooeen daling van overgevncht bii do ionpd. 

[ Verwtjderd: mdividuele | 

is het belangriik om te blitven kfiken hoe de Inzet beter kan. In 2020 zal daarom de \ 1 

^ Verwfjderd: als 1 

effectiviteit van de JOGG-aanoak onderzocht wordenj | 

Verwijderd: colltcUeve maatregel&i> [ 

.In 2020 willen we bij de jeugd streven naar een stijging van gezond gewicht in tenminste 75 ' 1 

[ M et opmerttingen vws 24/8 ] 


JQGG-g e me en ten. 

Intensivering en maatwerk zal vanuit JOGG plaatsvinden om de BES-eilanden te 


ondersteunen bij hun inzet op een gezond gewicht. In 2025 moet dh leiden tot concreet 

resultaat op het cebled van overgewicht en obesitasj _ 


I Metoptnerkingen f' '46]i VWS 3/g 
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• _ Voor de begeleidingen behandeling van kinderen, gezinnen en volwassenen zal na he! 

signaleren van overgewicht actiever doorverwezen worden naar^ en samengewerkt worden 

met eerstelijnszorg en sodale voorzieningen, zoais de wijkteams, |zorgOridf^Tdha1sj _ 

buurtsportcoaches en sportverenigingen, en naar colfectieve activiteiten die in de gemeente 
worden georganiseerd. 

• In 2020 is in 35 gemeenten een aanpak voor een sluitende keter yvoor kind ere n met _ 

obesitas. Hier wordt het landelijk model ketenaanpak obesitas voor kinderen 
doorontwikkeld en geborgd bij onder andere Jongeren Op Gezond Gewicht. Bij de aanpak 
kijken we expliciet naar de staoelina van eezondheidsproblemen die kunnen leiden tot of 

biidragen aan overgewicht en obesitas. Hierin wordt afstemmine gezocht met het traject 

Sodaal Domeln. kansrijke start. 

• Uiterlijk in 2030 is er voor elk kind en gezin waarbij gewichtsproblenhatiek Wdftit 


( Metopinerfcliigen }47}i pow^za/s 


Verwijrferd: aanpak 


een sluitende ketenaanpak geimplementeerd in alls gemeenten. _ 

wejzijn ^ .;) 

Aandacht voor voeding, beweging, een gezonde teefstiji er^ ach^t^rliggende problemaO^ belangrijk 

bij de inzet van zorg- en welzijnsprofessionais bfi indMdue r jen e^zldhfen waar pyergewicht of _ 

obesitas een rof speelt. Niet alleen voor het herstet bij i^idMen; om te voorkomen dat 

mensen ziek worden, of een ziekte verergert. Met leefstul vail veel te winrien, maar ook een brede 


goede gezondheid. Dteperliggende verbande.n met arrrioede/sdbulden, sodaal isolement 
gezondheidsvaardigheden en iaaggeletterdheld spelen hierin odk een rol. 

1 _Voortbouwend op wat hieroyer in de alspfaken in het Onderhandelaarsakkoord 

huisartsenzorg staat, zal er,uiterlijk in 2030 in af het onderwijs voor (zorg- en 
weIzijns)professionals extra :aaridacht zijn voor gezonde voeding, s port- en beweging. een 
gezonde leefstljl en een br^e bilk op de achteriiggende problematiek bij obesitas. Hier 
wordt de kordende jaren structureel aan gewerkt. 

• Vanwege de bejangrijke functie van de huisarts in de keten wordt in eerste instantie ingezet 
0 ^ meer a^pdacht voor preyentie {waaronder voedin g, sport en beweaen en leefstijlh een 
brede blik op achterliRgende facto re n en multidfsdplinair samenwerken in de opieiding tot 
basisarts eh de Veryolgopleiding tot huisarts. 

• In 203015 het aantai leden van Sodaal Werk IVederland dat acttef aan bod heeft op het 
gebled van sport en bewegen gestagen van 200 naar 400. 

• dm professionals te helpen bij de zorg voor de jongste jeugd wordt voor de ondersteun tng 
en zorg voor 0-4 jarigen een screeningsinstrument op verschiliende thema's, aansluitend bij 
de brede anamnese, in 2020ontwikkeld. 

• Daarnaast wordt in 2020 de multidisciplinaire rlchtliln voor overgewicht en obesitas vanuit 
een Integra a I perspectief herzien voor kinderen en votwassenen. 


-[ Verwijderd: gewichi 



[ Metopmerffingen StKfasl Werk JS/S 

J 

( Vcrwijderd; Det 

1 

-j Metopmerfciiv9enlt''|4g];pofj2g/9 

) 

'f Verwfjdcrd: ■ttenjii'ri 

1 


'{verwijderd: kan 

J 

VerwijderdE bjeden 

1 


Samenwerking tussen domelnen: preventie en zorg 

be problematiek rond overgewicht en obesttas Is compl ex. Om Indlvlduen of geainnen te heloeh kan 

Inzet hodte ziln dp onderweTOii die fautte h het rewftere Mrgaanbod llgeeh! zoals 
schufdhulDv^enlng. amioede en oovoedlfmondersteuninB. Een sluitende krien van preventie en 

zofg omvat een bre'de bilk op de vdlfedlge brobleimatlek van het IndWdu of het cezln. 6e Inzet van 
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een gecomblneerde leefstffi interventie kan volwa&senen hefoen bii een eedragsverandering op 

ieefetilLj Per 1 januari 2019 wordt het ufitvoeren van dejjlt^oor volwassenen met over gewicht en 
een verhoofid RezondheidsrlsicQ oAobesitasI verg oed van uit d e Zorgverzek e rings wet. k/Qor 
volwassenen is de GLI eer^mterventie die als moaelilke behandelme vanuit de Zoraverzekerinfigiwin, 

naast reeulrere inzet van Drofe5sionals.^ecomfaineerd op de coaching v^an voedine, beweeen en 

eedrag uiteevoerd kan warden . ^Het begeleid bewegen kan niet bekostigd worden ult de 
Zorgverzekeringswet; hlervoor zijn waar mogelijk eemeenteHike of private voorzieninsen 
beschikbaar. 

• Zorgyerzekeraars ^ebben hiin inkoopbeleld voor de GUopenbaarflemaakt jpe komende 
jaren worden de resultaten uit deze GLI nauwlettend gevolgd, zodatduidelijk wordt of deze 
j(kosten)effectief is en of er nog aanvullend (GLI- of anderszins) aanbod ridod^akelijk is yo or 
specifieke doetgroepen. 

• ^et Zorglnstituut za1 een [nleuwe^andreiking schrljven over de rol en fjiranciertng van de 
centrale zorgverfener en een btjpassende GLI vooridfiderenl^j^ 


■ f Met o ptnerfcitig eii Secretariaata^ 


[ Verwijderd! gecomblne'erde Ifiterventie | 


I Verwijderd:) 


3 


I Met opmerkingen nSl]? VWS 
Verwijderd: 

I Verwijderd: Oit bJcdt perspectlefvcof T/ofwas^enen diegecoacht 
I wlll^n warden Qp voeding, bewegen en hun g^drag. 


Verwij derd: en itv 
Verwijderd: goede 




\ [^Verwqderd: Iteten 

Met opmeiltlngen S 2 ]i yws 29 /a 


Met opmeritJngen [ j S 3 ]J vws 3/9 

@ZN: af word! lets anders bedoeld met de bandr^lking? 


Verwijderd. zulFenecnGLI-leldraad antwikk^ten vaor de 
inkaop van deie inlervenlie. 


_Voor de inzet van professionals op voeding, bewegen erj/of ovejrgewicht is bet van befang 

dat er jplfectleve interventies zijn, De database van het Loket Gezond Leven jteeft vanal _ 

2019 inzlcht jn welk effectief aanbod van GLI's^ bescbikbaar is. jpe huisarts/ieeft 

belangrijke doowerwijzende rol.bif .dereeliike.&ffectieve GLI^ eg de bredere _ 

obesftasproblematiek. ^iervoor wordt Roed samengewerkt met de aanbieders van de GLI en 

itoreprofessionals als diaist en enfreiotherapeutenJ _ __ 

pok de rol van het ziekeni^uts is betanarjik in het adresscren van ptevenlie.^een gozond^^ 
leefstiil en eten goede doorvtjrwiizing^ De ervarinp, t?n dosknndiBheid van vooroplopendp 
ziekenhuizen wordt verder verspreidl^ l^ ^ 

jpm ervoor te zorgen dat er ^en goede ganslulting is tussen d e sport - e n_ 

bewegingsmogelijkbeden In het pubfieke domein en de zorg, worden lokaie professionals. 
zoal^de Buurtspdrtco^cheSj'ondersteund om deze verbindingen nog beter te leggen. De 
V 5 G en sportbond^n zulfen ^ierbii een stimulerende en kennisversoreidende rol hebben. De 

Jokale preventieakkdord en kunnen hi erin ook een sterk verbindende rol hebben. _ 

□aarnaast zuneg zorgvefzekeraars stimuleren dat er voldoende afstemming is met H 

gerpeenten, om zorgen voor een sluitend lokaal aanbod op overgewicht en obesitas, 

ErzHn in Nederland 1.1 mjitoei^mensen met diabetes tvoe 2 en d\\. dantal a roc^ir sn!^,L 
Overoewicht Is een belanqrilkn risfcofacior voor hei: ont^taan van diabetes iv pn 0m het 

aantal diabetid type 2 omlaaQ te breoaen, moet worden inoezet ou eew ver^chuivintj van 

zorg en zlekte naar aezondheid en gedrao. }n 2 QI 9 zal een kwartie r niaker aan de sIjr i^dctn 
om OP basis van de vele bestaande interventies en proRramma's te komen tot een tareg^ 

eedrat^en. Intearale aanpak binnen bestaande kaders oo een gezonde leefstHI voor rneiisefl 

met overgewicht en diabetes type (L 

pe huidige ketenaanpak voor bvergfiwfcht en|obesitas, zoals die ontwikkeld is voor de jeugdj 

zal in |de periode tot en met| 2 Q 21 een doorontwikkeling krijgen. Daarnaast wor dt voor_ 

volwassenen met obesitas en/of diabetes mellitus 2, op basis van de ervaringen die zijn 
opgedaan met de aanpak voor de jeugd en de ervaringen uit koplopergemeenten, een 
ketenaanpak voor obesitas ontwikkeld. Ook hierbij zal er extra aandacht zijn voor 
volwassenen met een beperking. jpeze ketenaanpak moet tevens blidraaen aan een eoede 


Verwijderd: zijapkarte en lartgo termljn 


Met opmerkingen tr*]S 4 ]; PON. 2 S /9 


Met opmerkingen @ZN : WEjkt sterk af van 

eerdere fomnuferingr 

In 2019 maken het Zorglnstituut en de NZa afspraken 
over de manfer waarop de centrale zorgveiiener 
geborgd kan worden In de zorgverzekeringswet. A 3 s 
dat niet mogelijk Wijkt^ maakt VWS afspraken met de 
VNG. 


1 Met opmerkingen 1 ;^SGJr @ZNr (s dn afgesiemd met 

I Zorglnstitijut? 

1 Verwijderd: valdoende 

\ Verwijderd: kin 

Met opmerkingen STJ? vws^ 3/3 

Verwijderd: geven 

i| Verwijderd: enandere programma's 

1 Verwijderd: n 

1 Verwijderd: zal een 

l[ Verwijderd: hebbtn ] 

|[ Verwijderd; de ] 

[[ Verwijderd: ] 

1 Met opmerkingen ; 58 ]:v\vS 3/9 ] 

:[_yerwijderd: en | 

[_Verwijderd; in de keten | 

ifMet Opmerkingen i; 159 ]: Alfran Uc vz za/a 'J 

J Verwijderd: <If^Zorgvenekeraars zullenvanaf 2020 een 

1 Verwijderd: ^ 

|[ Verwijderd: ond&r meer ] 

Verwijderd: kom&nde , | 

1 Verwijderd: Om het cental diabetici type II met overgewicht | ^ 

( Met opmerkingen ^ ] jBl]: VWS zs/a ] 

1 Met opmerkingen [^S 2 ]: PON 2&/9 j 

! Verwijderd: <fl>in ZOlSen 2020 wordt onderzocht in ho«v^^"[^ 

1 Met opmerkl ngen POhi 2 S/a ] 
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tmolementatle van de GU faM verschillencJe groeoen volwassenen met overgewicht en een 

eezondheidsgerelateerd risico of obesltasj _ Het opmerWngcng] M]; vws, 3/7 
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Partijen 

De volgende partijen hebben bugedrager aan de ontwikkeling van de afspraken in dit akkoord en 
committeren zich aan het behalen van de beoogde doelstellingen: 

Federatie Nederlandse Levensmiddelen Industrie (FNLI) 

Centraal Bureau LevensmiddeFenhandel (CBL) 

Koninklijke Horeca Nederland fKHN) ??? 

Vereniging Nederlandse Cateraars (Veneca) 

Samenwerkende gezondbeidsfondsen (SGF) ??? 

IMOC*NSF 

Vereniging Sport en Gemeenten (VS6) 

Special Heroes Nederland 
Alliantie Natuur en gezondheid (NSiG) 

Fietsersbond 
Wandelnet 
GGDGHOR 
PO-Raad 
VO-raad 
MBO Raad 


Jongeren op Gezond Gewicht (JOGG) 

Soc ia a! vyetk Ne deda nd ^ 

PartneVXchap Ov^rgewicht Nederland (PON) 
Diafc^lesv^fenigihg Nederland 
Alliantie Vdbdrng Jn de Z ors (VStZ) 

Zorgverrekeraars Nederland (ZN) 

GroentenFruithuis (GFH) 

Ministerie van Volkspezondheid, Welzijn en Sport (VWS) 



-{ VerwfjderdE #ti 
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